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i? Ricerche sulle cellule cromofile dell’ipofisi 


DOTT. CARLO MEZZENA 





Come è noto; già nel 1884, FLESCH descrisse nel lobo anteriore dell’ipofisi 
due tipi di cellule, le c. cromofile e le c. cromofobe ; soltanto alcuni anni più 
tardi SCHONEMANN distinse poi le c. cromofile in c. acidofile e in c. basofile 0 
cianofile a seconda della loro diversa affinità verso i colori acidi o basici. 

Tali fondamentali distinzioni morfologiche delle cellule dell’ipofisi in c. cro- 
mofobe, acidofile e basofile sono ancor oggi accettate dalla grandissima maggio- 

| ranza degli autori assieme anche alla denominazione di c. cromofile per com- 
prendere con un solo nome le c. acidofile e le c. basofile. 

Molto più controversa e non ancora risolta è invece la questione riguardante 
i rapporti funzionali e genetici fra questi diversi elementi dell’ipofisi. 

Nel presente lavoro mi sono appunto proposto questo ultimo problema per 
quanto esso si riferisce alle c. cromofile: ho cercato cioè di stabilire, se le c. 
acidofile e le c. basofile rappresentino diversi stadi funzionali di un’unica cellula 
| oppure se siano elementi cellulari del tutto distinti e diversi l’uno dall’altro. 

Per tale ricerca ho raccolto 27 ipofisi di persone morte nelle più diverse età 
per malattie acute e croniche (Vedi Tav. B), 4 ipofisi di coniglio, e un’ipofisi 
di Scyllium catùlo. Le ipofisi umane, tolte dalla sella turcica demolendone la 
parete posteriore, furono divise con taglio orizzontale in due metà e poi fissate 


parte in formolo SCHERING al 10°, parte in ZENKER o in HELLY, alcune anche. 


in FLEMMING e in HERMANN. 

Le sezioni furono colorate oltre che con l’ematossilina-eosina e col VAN GIESON, 
specialmente con metodi di colorazione elettivi per le c. acidofile, come l’ema- 
tossilina ferrica di HEIDENHEIN, i metodi di BENDA, di GALEOTTI e di CAGNETTO. 
Per le c. basofile assieme. al MALLORY ho tentato la cresofucsina secondo HERD- 
LEIM, con risultati però non molto soddisfacenti (I). 





(I) HERDLEIM stesso, rispondendo molto gentilmente ad una mia domanda in proposito, 
ammette che con la cresofucsina del dopo guerra questa sua colorazione riesce assai male 
o non riesce affatto. 











Ho potuto invece ottenere ottimi preparati, tanto per le c. acidofile ch 
le c. basofile con una mia modificazione al metodo di CAGNETTO, della q, 
darò quì qualche notizia più dettagliata. 

Per la colorazione delle c. cromofile dell’ipofisi CAGNETTO consiglia una | 
fissazione in formolo con successiva cromizzazione in acido cromico (BENDA); le 
sezioni vengono da prima colorate sopra la fiamma con fuesina acida anilinata e. 
differenziate poi in un secondo tempo con una soluzione acquosa satura di acido 
picrico. I preparati assumono così un color rosso mattone tendente al giallo, che 
dopo breve lavaggio in acqua diventa rosso brillante. Si disidratano allora rapi- 
damente le sezioni, che dopo rischiaramento in xilolo, vengono incluse in 
balsamo. 

Risultano così colorate: in rosso brillante le c. cromofile, in caffè latte le 
altre cellule non granulose, in aranciato le emazie, in rosso il connettivo (I). 

Il metodo di CAGNETTO è certamente molto utile per mettere in evidenza le 
c. acidofile dell’ipofisi e fu proposto da questo A. appunto per dimostrare questi, 
elementi nei tumori ipofisari, quando essi sono molto rari; risaltano invece meno 
bene le c. basofile e i nuclei in generale. Le modificazioni che vi ho apportate 
tendono appunto ad ottenere con esso una migliore differenziazione di tutte le | 
particolarità istologiche dell’ipofisi, pur conservando la bella evidenza delle c. 
acidofile del metodo originale. 

La cromizzazione dell’ipofisi dopo fissazione in formolo fu proposta da BENDA 
già nel 1909; essa viene prescritta anche da CAGNETTO, ma in termostato e. 
con una soluzione di acido cromico molto più diluita di quella consigliata da 
BENDA, appunto per ottenere una impregnazione dei pezzi più omogenea. Cro- 
mizzando però così un’ipofisi o un frammento di tumore ipofisario si rendono 
assai malagevoli altri metodi di colorazione, indispensabili per uno studio isto- 
logico completo del tessuto in esame. D'altra parte può accadere, di dover colo- 
rare con il metodo di CAGNETTO, delle ipofisi precedentemente non cromizzate 
e già incluse in paraffina. Per queste ragioni mi è sembrato opportuno di cro- 
mizzare le sezioni invece dei pezzi e a tale scopo io lascio le sezioni sparaffinate 
e attaccate al vetrino per 48 ore in una soluzione al 0,25% di acido cromico 
in termostato a 37° e le lavo poi per mezz'ora in acqua corrente. Numerose colo- 
razioni di confronto mi hanno dimostrato che si possono ottenere anche così 
degli ottimi preparati. Noto anche che se la fissazione dell’ipofisi vien fatta invece 





(1) Ricordo che col nome di c. cromofile CAGNETTO intende soltanto le cellule dell’i- 
pofisi con granulazioni acidofile (BENDA) e non le c. acidofile ele c. basofile assieme, come 
la maggioranza degli autori. Perciò con la nomenclatura comune diremo che col metodo di 
CAGNETTO risultano in rosso brillante le c. acidofile, in caffè latte giallastro tutti gli altri 
elementi dell’ipofisi. Differenziando tuttavia debolmente i preparati con l’acido picrico è 
possibile trovare rari granuli acidofili anche in qualche c. basofila ; ma su tale eventualità, 
molto importante come vedremo, dovrò ritornare più innanzi. 









:molò (BENDA, CAGNETTO) in ZENKER o in HELLY, come senza dubbio 
e, sarà vantaggioso cromizzare i pezzi o le sezioni non in acido cro- 
a ma in bicromato di potassa e precisamente: i pezzi per due giorni in una 
soluzione al 25%; a temperatura ambiente e successivamente per altri due giorni 
a 37° in una soluzione al 5%; le sezioni invece 48 ore in termostato in bicro- 
| mato di potassa al 5°/o. 

Come ho già accennato, per colorare le sezioni con la fucsina acida CAGNETTO 
consiglia di riscaldare il vetrino direttamente sopra la fiamma. A me è sembrato 
preferibile di versare la soluzione di fucsina anilinata sulla sezione attaccata’ al 
vetrino portaoggetti e di lasciare poi il vetrino stesso in una stufetta riscaldata 
a 45° per 5-10 minuti, assieme ad un matraccino pieno d’acqua. Lavo poi breve- 
mente la sezione con l’acqua del matraccino, rimetto il vetrino nella stufetta e 
differenzio il preparato per 10-15 minuti con una soluzione acquosa satuta di 
acido picrico precedentemente riscaldata (l’acido picrico va cambiato per lo meno 
2-3 volte). Tolgo infine il vetrino dalla stufetta e dopo raffreddamento; lo lavo 
per alcuni minuti in acqua evitando così ogni brusco sbalzo di temperatura. Al 
microscopio le c. acidofile risaltano nettamente in rosso vivo su tutte le altre 
cellule colorate in giallo caffè. 

La colorazione delle c. cromofile, secondo le prescrizioni di CAGNETTO, sa- 
rebbe a questo punto finita. Essa differisce cioè dal noto metodo di ALTMANN 
sopratutto per una diversa fissazione, Oltre a questo, è comune tanto al metodo 
di ALTMANN, che a quello di CAGNETTO la mancanza di ufi colore basico e da 
questa mancanza dipende appunto la poca evidenza dei nuclei e delle c. basofile 
nei preparati colorati con questi metodi. Per ovviare a questa deficenza ho pen- 
sato di aggiungere al metodo di CAGNETTO come colore basico l’ematossilina. 
Questa però, se viene usata prima dell’acido picrico, si scolora quasi completa- 
mente per l’azione ossidante di questo acido a caldo, onde è necessario usarla 
dopo l’acido picrico, alla fine di tutta la colorazione. 

Eseguiti perciò i diversi tempi del metodo di CAGNETTO invece di includere 
le sezioni in balsamo, io pongo ancora il vetrino in ematossilina CARAZZI o 
BOHMER ben matura, per 10-15 volte il tempo necessario per colorare con la 
stessa ematossilina sezioni di ipofisi non cromizzate. 

Per le traccie di acido picrico che vi sono ancora nel preparato, l’ematossilina dà 
alla sezione una tinta rosso-bruna, la quale però dopo pochi minuti di lavaggio 
scompare dapprima dai nuclei, che assumono così una tinta bleu. A questo punto 
si potrebbe anche montare la sezione; è meglio però lasciarla in acqua più a 
lungo, per 10-15 minuti circa. L'acido picrico viene così allontanato completa- 
mente e allora non solo i nuclei ma anche le c. basofile e le c. cromofobe diven- 
tano bleu-azzurre, rosee invece le c. acidofile. 

Con poche goccie di acido picrico (2-3") la sezione ritorna rosso-bruna e sol- 
tanto differenziandola di nuovo in acqua dopo qualche tempo essa mostra una 
tenue sfumatura azzurra; al microscopio si vedono allora i nuclei bleu o blett- 























bruni ; il protoplasma delle c. basofile invece ancora rosso-bruno. È questo ij 
momento buono per disidratare rapidamente il preparato in alcool assoluto, 
rischiararlo in xilolo e farne l’inclusione in balsamo. i 
I diversi tempi di questa modificazione da me proposta sarebbero ani 5 

1) Fissazione per 3-4 giorni in formolo al 10°), o meglio ancora in ZEONER 

o in HELLY per 48 ore. 
; 2) Lavare brevemente in acqua e trasportare i pezzi tagliati sottili per 2° 
giorni in acido picrico al 0,1°/ a temperatura ambiente e per altri 2 giorni in 
termostato a 37° in acido cromico al 0,25%. Dopo fissazione in ZENKER o in 
HELLY è bene sostituire all’acido cromico il bicromato di potassa al 2,5 e 
rispettivamente al 5%. 

3) Lavare in acqua corrente per 30-40 ore, finchè il pezzo non cede più 
acido cromico. 

4) Alcool a crescente concentrazione fino all’assoluto. Xilolo e inclusione in 
paraffina. Sezioni sottili al microtomo. 

5) Attaccare le sezioni sul vetrino portaoggetti per maggior sicurezza con 
l’albumina glicerinata (una goccia su 5 cmc. di acqua). Xilolo, alcool e acqua. 
Alcool iodato con fissativi al sublimato. 

N.B, Se i pezzi non furono cromizzati (ommissione del N° 2), si potranno ancora’ 
ottenere dei buoni preparati, lasciando le sezioni per 48 ore in termostato a 37°. 
in una soluzione al 2,5%, di acido cromico o al 5°/ di bicromato di potassa e 
lavandole poi per mezz’ora in acqua. 

6) Colorazione delle sezioni per 5-10' con una soluzione recente di fucsina 
acida in acqua anilinata così preparata: a 100 cc. di acqua distillata riscaldata 
a 70°-80° si uniscono 3 cc. di olio di anilina; si lascia raffreddare e si aggiun- 
gono poi 2 gr. di fucsina acida. Dopo 24 ore filtrare (CAGNETTO) (1). 

7) Breve lavaggio in acqua a 45°. 

8) Differenziazione in soluzione acquosa satura di acido picrico per 10-15‘ 
circa (1). 

9) Breve lavaggio. Al microscopio le c. acidofile devono essere di un colore 
rosso vivo. 

10) Colorazione con ematossilina ‘all’allume ben matura (CARAZZI o BOH- 
MER) 10-15 volte il tempo necessario per colorare giustamente sezioni di ipofisi 
non ‘cromizzate. 

11) Differenziazione in acqua per 10-15. 

12) Versare per 2-3 secondi sulla sezione alcune goccie di soluzione di 
acido picrico. 

13) Nuova differenziazione in acqua, fino a quando sulla sezione di un'color 





(1) N. 6 e N. 8 in una stufetta a 45°, nella quale si riscalda anche un matraccino pieno 
d’acqua per il lavaggio N. 7. 














no, appare una tenue sfumatura azzurra: controllando allora al micro-. 
copio i nuclei devono essere bleu o bleu-bruni. Ì 
14) Rapida disidratazione in alcool assoluto, xilolo e balsamo del Canadà. 

Risultano : 

Le c. acidofile di un colore rosso -driltaate con granuli evidentissimi e di 
un color rosso più vivo del protoplasma (nelle c. acidofile giovani con granuli 
piuttosto rari, i granuli sono sempre rossi, il protoplasma invece è spesso giallo). 
Le c. basofile rosso-brune, con granulazioni colorate in un bruno più intenso 
del protoplasma. Le c. cromofobe in rosso-bruno molto pallido, e tenue, i nuclei 
in bleu (rossi soltanto se la colorazione con la fucsina acida fu troppo intensa), 
i nucleoli rossi, le emazie gialle o aranciate (Fig. 1). 

Il carattere fondamentale, che distingue le c. acidofile dalle c. basofile è essen- 
zialmente la diversa affinità del loro protoplasma verso i colori acidi e basici 
assai meno la diversa struttura del loro corpo cellulare. 

Per affermare la derivazione di una di queste cellule dall’altra si dovevano 
perciò dimostrare fra esse degli elementi con caratteri cromatici intermedi e' tali 
cellule soltanto si potevano poi interpretare come vere forme di passaggio. 

La presenza tuttavia di questi elementi con caratteri cromatici intermedi è 
negata da TOHM, KON, ERDHEIM, KRAUS, nei suoi primi lavori anche da TRAU- 
TMANN e così da tutti gli altri dualisti, i quali affermano perciò, che le c. aci- 
dofile e le c. basofile sono due tipi cellulare distintl e autonomi senza forme di 
transizione fra le une e le altre (PENDE). 

Al contrario SAINT REMY, BENDA, SCAFFIDI, GUERRINI, MORANDI, STENDELL 
ed altri ancora sostengono, che, tra le c. acidofile e le c. basofile si possono 
mettere in evidenza delle forme intermedie, le quali secondo questi autori sareb- 
bero rappresentate da c.  cromifile con granulazioni acidofile e basofile assieme 
o plù precisamente da c. basofile con qualche granulazione acidofila. 

Per la presenza di questi elementi tra le c. cromofile. dell’ipofisi BENDA 
afferma che le c. acidofile, perdendo i loro granuli diventano c. basofile, STEWART 
invece che le c. basofile sì trasformano in c. acidofile e non viceversa; SAINT 
REMY, MORANDI e GUERRINI poi non distinguono neppure le c. acidofile dalle c. 
basofile, ma parlano genericamente di cellule più o meno cromofile. Tutti questi 
autori però, anche se così discordi nella nomenclatura e in parte anche nell’in- 
terpretazione degli aspetti citologici di questi elementi, sono concordi nell’affer- 
mare l’unità cellulare del due tipi di c. cromofile e appunto per questo sono 
detti « unicisti >. 

SCAFFIDI invece, sebbene sia anche dell'opinione che le c. basofile di SCHO- 
NEMANN si debbano interpretare come «c. fucsinofile in una fase avanzata di 
eliminazione dei loro granuli », non è tuttavia un unicista. Quest’autore infatti, 
usando un suo speciale metodo di colorazione, distingue nell’ipofisi due tipi di 
cellule, nettamente distinte una dall’altra, a seconda che i loro granuli prendono 








l'Orange G. o la fucsina acida. Tale separazione però delle cellule dell’ipof ) 
più giustamente delle c. cromofile in elementi con speciale affinità pet l’Orange G. 
e in cellule fucsinofile non ha trovato nella letteratura ulteriori conferme. 


i, 





KRAUS nel suo lavoro sulle cellule del lobo anteriore dell’ipofisi ritiene, che 
la disparità di opinioni nel giudicare i rapporti tra c. acidofile e c. basofile possa 
dipendere in gran parte dalla diversità della tecnica e dei metodi di colorazione. 

Per portare un contributo positivo a queste affermazioni, ho creduto bene di 
confrontare i metodi di colorazione consigliati dagli unicisti, considerando spe- 
cialmente in essi il modo di mettere in evidenza le granulazioni acidofile. 

Come mostra chiaramente la Tavola A questi metodi sono: il metodo di 
ALTMANN, il metodo di GALEOTTI, i due metodi proposti da BENDA, l’ematos- 
silina ferrica di HEIDENHEIN. La fissazione vien fatta con la miscela di ALT- 
MANN, col FLEMMING, con la. formalina e l’acido cromico, con lo ZENKER, tutti 
fissatori, che contengono o l’acido cromico o i suoi sali. 

In tutti questi metodi poi per mettere in evidenza le granulazioni acidofile i | 
preparati vengono da prima ipercolorati e in un secondo tempo più o meno’. 
intensamente differenziati con un liquido decolorante. L’ipercolorazione è ottenuta 
in quattro di essi colla fucsina acida, nei due altri col bleu di toluidina, rispet- 
tivamente colla ematossilina dopo mordenzatura delle sezioni con l’allume 
ferrico. 

Riassumendo, ‘possiamo perciò dire, che a tutti i metodi consigliati dagli 
autori unicisti è comune una impregnazione metallica dei pezzi o delle sezioni ; 
oltre a questo in tutti questi metodi le granulazioni acidofile sono poste in evi- 
denza ipercolorando fortemente le sezioni e differenziandole poi più o meno 
intensamente con un Klgica: decolorante. Sono cioè tutti metodi indiretti e ri- 
gressivi. 

Colorando con la modificazione da me proposta sezioni di una stessa ipofisi, 
quando non avevo ancora ben fissata la durata dei diversi tempi di questa colo» 
zione, mi accadeva spesso di trovare granulazioni acidofile oltre che nelle c. 
acidofile anche in qualche basofile. Il fatto più strano però, era che in alcuni 
preparati le c. basofile con granuli acidofili erano numerose, in altri invece man- 
cavano del tutto. 

Ho cercato allora di precisare la causa di questa diversità di risultati, diffe- 
enziando con intensità decrescente una serie di sezioni di una stessa ipofisi, 
avendo riguardo di mantenere perfettamente eguali tutti gli altri tempi della 
colorazione. Ottenni questi risultati ; i 
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FI Fuesina Acido Fe Granulazioni acidofile 
Sezione acida picrico Ematossilina nelle c. basofile 
il 8'a 45° 10° a 450 45° mancano fig. 1 
A) 8! a 45° 8' a 45° 45° rare 
3 8 a 450 5' a 45° 45 numerose fiig. 2 
4 8' a 450 3' a 45° 45° numerose 











Ho creduto quindi di poter affermare, che con questa tecnica di colorazione 
la presenza di granulazioni acidofile nelle c. basofile dipende esclusivamente dalla 
più o meno intensa differenziazione dei preparati con acido picrico. 

Ora in 4 dei 6 metodi usati dagli autori unicisti la tecnica di colorazione 
delle granulazioni acidofile è fondamentalmente uguale a quella seguita da CA- 
GNETTO, cioè : impregnazione cromica dei pezzi, ipercolorazione delle sezioni con 
successiva più o meno intensa decolorazione dei preparati. Si deve perciò am- 
mettere, che anche con questi metodi di colorazione, come nel metodo di CA- 
GNETTO, la eventuale presenza di granulazioni acidofile delle c. basofile sia 
dipendente da una troppo debole differenziazione delle sezioni. 

Eguali risultati si ottengono anche col II° metodo di BENDA e con la ematos- 
silina ferrica di HEIDENHEIN; ERDHEIM scrive infatti a proposito di quest’ultima 
colorazione, che se la differenziazione coll’allume ferrico è di breve durata, facil- 
mente si possono trovare delle c. basofile con delle finissime granulazioni side- 
rofile. MORANDI poi, confrontando fra di loro i preparati colorati con i metodi 
BENDA, GALEOTTI, HEIDENHEIN e ALTMANN, conclude che con tutti questi me- 
todi la presenza di granuli acidofili nelle c. basofile è unicamente dipendente da 
una debole differenziazione dei preparati. 

Vi è dunque uno stretto parallelismo nella tecnica e nei risultati fra tutti 
questi metodi di colorazione usati dagli unicisti, che ci permette di far valere 
per tutti la stessa conclusione : dipendere cioè la presenza-o la mancanza di 
gramuliacidofili nelle c. basofile da una più o meno intensa differenziazione dei 
preparati. Tale conclusione vale naturalmente anche per il metodo proposto 
da SCAFFIDI, nel quale i preparati, dopo intensa colorazione a caldo con una 
miscela di fucsina acida e Orange G. vengono differenziati con olio di anilina e 
xilolo in parti eguali. 

Abbiamo veduto; come nelle c. basofile con speciali metodi di colorazione sia 
possibile mettere in evidenza oltre alle granulazioni basofile specifiche di questi 
elementi, anche dei fini granuli acidofili. Tali granuli però si comportano verso 
le sostanze coloranti in un modo alquanto diverso da quello dei veri granuli 
acidofili delle c. acidofile. Essi assumono infatti un colore identico a questi ultimi 
soltanto dopo mordenzatura e intensa ipercolorazione delle sezioni ; oltre a questo 














si scolorano nella differenziazione molto più facilmente di quelli. Impropriame, 
perciò sono detti acidofili : in realtà, come vedremo, essi sono invece granuli 
basofili che hanno preso il colore acido non per vera acido-filia, ma soltanto in 
seguito ad un speciale artificio di tecnica. ; 

MORANDI invece sostiene, che il loro diverso‘ comportamento verso i colori 
non sia dovuto ad «una supposta diversa affinità chimica, ma ad una diversità 
dei loro caratteri fisici » e più specialmente ad una loro maggior finezza, la quale 
spiegherebbe anche la più facile decolorazione di questi granuli nella differen- 
ziazione dei preparati. Più generalmente MORANDI crede, che tra granuli acidofili 
e granuli basofili dell’ipofisi, non vi sia alcuna differenza, se non nel senso. ge- 
nerico di una maggiore o minore cromofilia (SAINT REMY). 

Contrastano però con queste conclusioni alcune osservazioni, che cercherò di 
esporre quì il più brevemente possibile. 

In sezioni di ipofisi colorate col metodo già esposto e debolmente differenziate, 
noi vediamo nelle c. acidofile numerosi granuli rossi di varia grandezza, alcuni 
dei quali anche minutissimi. In qualche c. basofila poi, oltre. alle granulazioni 
brune caratteristiche di questi elementi, risaltano nettamente, sebbene assai rari, 
dei finissimi granuli rossi. In preparati invece meglio differenziati, questi finis- 
simi granuli rossi delle c. basofile mancano completamente e non troviamo in 
esse, che granulazioni brune, basofile mentre invece si mantengono sempre evi- 
dentissimi e colorati in rosso vivo tutti i granuli delle c. acidofile, anche i 
più fini. 

Con una differenziazione prolungata cioè, i granuli rossi « finissimi » nelle c. 
basofile si. sono scolorati, quelli rossi « finissimi » invece delle c. acidofile hanno 
resistito alla decolorazione. Tra i primi ei secondi non si riconosce una diversa 
grandezza o una diversa struttura fisica, per lo meno apprezzabile. Perciò la 
causa di questo loro diverso comportamento nella differenziazione non sarà di 
natura fisica, ma più probabilmente chimica. 

È giusto però ammettere con MORANDI, che con tutti questi metodi di colo- 
razione indiretti e regressivi, l’acido-filia e rispettivamente la basofilia dei granuli 
delle c. cromofile dell’ipofisi, non si può palesare molto chiaramente. Basterà 
ricordare per esempio, che con il metodo di HEIDENHEIN le granulazioni acido- 
file sono colorate dall’ematossilina, con quello di BENDA dal bleu di toluidina, 
vale a dire da due colori basici; nell’ALTMANN poi le granulazioni basofile sono 
poste in evidenza da un acido, l’acido picrico. Tuttavia non possiamo per questo 
negare la diversa affinità chimica di questi granuli e chiamarli tutti semplice- 
mente cromofili; tale diversa affinità chimica si manifesta infatti molto chiara- 
mente con tutti quei metodi, nei quali la colorazione dei preparati avviene per 
l’azione simultanea o successiva di un colore basico. e di un colore acido, senza 
un processo di ipercolorazione con successiva più o meno intensa differenziazione. 

Così, se noi coloriamo sezioni di ipofisi fissate in formolo od in ZENKER od 
in HELLY, con ematossilina e eosina, solamente i granuli delle c. acidofile pren- 
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ono l’eosina, tutti i granuli delle c. basofile invece l’ematossilina ; mon si osser- 
ino c. cromofile con alcuni granuli basofili e altri eosinofili. Eguali risultati 
imno tutti i metodi di colorazione consigliati in ematologia per mettere in evi- 
enza i diversi elementi del sangue (FISCHER, MAY GRUNWALD-GIEMSA, sec. 
‘PAPPENHEIM). i 

Non vi è dunque tra i granuli acidofili e i granuli basofili soltanto una dif- 
ferenza nel senso di una maggiore o minore cromofilia, dipendente da diversi 
caratteri fisici (MORANDI), ma una diversa affinità chimica, indipendente dalla 
grandezza dei granuli stessi. Se questa è poco evidente con i metodi di colora- 
zione indiretti e regressivi, essa si palesa invece molto chiaramente coi metodi 
diretti e progressivi i quali dànno certamente maggiore affidamento di verità. 

Per la stessa ragione, se con questi metodi indiretti e regressivi, differen 
ziando debolmente le sezioni, alcuni granuli delle c. basofile prendono il colore 
acido, noi non potremmo interpretare tali elementi come forme di passaggio tra 
c. acidofile e basofile. Questi granuli infatti, differenziando meglio il preparato 
si scolorano facilmente, pur rimanendo invece colorati i granuli egualmente fini 
delle c. acidofile; per di più essi mancano del tutto usando metodi di colora- 
zione diretti e progressivi, coi quali l’affinità chimica dei granuli protoplasma- 
tici si' manifesta certamente con maggior sicurezza e precisione che coi metodi 
indiretti e regressivi. 

Concludendo : non si trovano nel lobo anteriore dell’ipofisi forme cellulari 
che per i loro caratteri cromatici siano da interpretare come forme di passaggio 
tra le c. acidofile e le c. basofile : reperti affermativi dipendono esclusivamente 
dalla impropria tecnica di colorazione usata e sono da considerare come 
artefatti. 















Ma non è soltanto la mancanza di una vera forma di passaggio con carat- 
teri cromatici intermedi, che contrasta con l’ipotesi della possibilità di una tra- 
sformazione tra i due tipi di c. cromofile; anche altri argomenti confermano l’o- 
pinione che le c. acidofile e le c. basofile non siano stadii successivi di un sol 
tipo di cellule, ma elementi autonomi, nettamente distinti l’uno dall’altro. 

Così la loro distribuzione topografica nell’ipofisi. Ammettono i più (LOTRIN- 
GER, KRAUS, ERDHEIM) che le c. acidofile prevalgono nella parte posteriore-cen- 
trale del lobo anteriore, le c. basofile in quella anteriore-petiferica ; altri invece 
(BENDA STENDELL) negano questa speciale distribuzione delle c. cromofile e 
affermano, che esse sono sparse senza alcuna predilezione in ogni parte del lobo 
anteriore. 

In tutte le ipofisi da me studiate le c. acidofile si addensavano sempre, in- 
dipendentemente dall’età, nella regione posteriore mediana del lobo anteriore ed 
erano qui più numerose che in ogni altra parte della ipofisi. Ora tale predomi- 
nanza delle c. acidofile in una determinata regione del lobo anteriore, si accorda 
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assai male con l’ipotesi che le cellule acidofile dopo un certo periodo di fun- 
zionalità, si tràsformino in c. basofile. Se fosse così, nella parte posteriore me- 
diana della preipofisi dei vecchi dovremmo aspettarci di trovare non una mag- 
gioranza di c. acidofile, ma una prevalenza di c. basofile, appunto per la avvenuta 
evoluzione di almeno una parte delle c. acidofile in c. basofili. Invece in questa regione 
dell’ipofisi prevalgono per tutta la vita, anche nei vecchi le c. acidofile e mai le 


c. basofile. ì 
Assai meno costanti dei rapporti topografici sono i rapporti numerici tra 
questi due tipi di cellule. È noto, che l’ipofisi embrionale è completamente priva 
di c. cromofile le quali compaiono soltanto nella seconda metà della vita intrau- 
terina e sono per KRAUS e per la maggior parte degli autori c. acidofile. In un 
feto a termine (Tavola B'n. 2) io ho trovato già c. acidofile e c. basofile, seb- 
bene molto rare; esse erano più numerose in un bambino di 12 mesi (n. 3). In 
un feto di 6 mesi invece (n. 1) potei dimostrare soltanto c. acidofile. Le c. aci- 
dofile dunque si differenziano nella vita fetale prima delle c. basofile. Dobbiamo. 
per questo concludere che le c. basofile derivano dalle c. acidofile, come vuole 
BENDA? No certamente. Difatti questi elementi possono comparire nella vita 
intrauterina in tempi diversi, pur essendo geneticamente del tutto indipendenti e 
senza dover per questo necessariamente derivare l’una dall’altra. 
Le c. cromofile aumentano poi con l’età; negli adulti dominano di solito le 
c. acidofile, nei vecchi le c. basofile. Ma nulla vi è di fisso (PENDE) e le c. 
basofile superavano di numero le c. acidofile soltanto in 5 delle 8 ipofisi di 
persone sopra ai 60 anni da me raccolte. ; 
Questa frequente prevalenza delle c. basofile nei vecchi dovrebbe confermare 
secondo BENDA l’opinione, che questi elementi derivano dalle c. acidofile, delle 
quali essi rappresenterebbero appunto lo stadio finale, involutivo. Noi possiamo 
però interpretare tale reperto dell’ipofisi senile anche ammettendo un aumento 
delle c. basofile del tutto indipendente dalla diminuzione delle c. acidofile, avve- 
nuto cioè per variazioni numeriche autonome di ciascun tipo di c. cromofila e 
non per trasformazione di parte delle ©acidofile in basofile. Mancano infatti 
anche nell’ipofisi dei vecchi delie vere forme di passaggio tra c. acidofile e c. basofile. 
Il numero delle c. cromofile oltre che nelle diverse età varia anche in certe.con- > 
dizioni patologiche, specialmente nelle malattie delle ghiandole a secrezione interna. 
Nell’ipofisi di una basedowiana con atrofia delle surrenali e stato timico lin- 
fatico da me esaminata, ho trovato un notevole aumento delle c. basofile spe- 
cialmente nei loro stadi .regressivi, con evidente diminuzione delle c. acidofile. 
Tale reperto che descrissi già nella mia tesi di laurea del 1922 (1) fu recente- 


(1) Nella mia tesi di laurea presentata nel Dicembre del 1922 alla R. Università di To- 
rino, così riferivo di questa basedowiana : 

L. M. anni 42, nullipara. 

Diagnosi clinica: morbo di FLAIANI-BASEDOW. 

Diagnosi anatomo-patologica: Cachessia di alto grado. Colorito bronzino della pelle, 





irchow Archiv Bd 247 Giugno 1923) confermato da sei osservazioni di 
RAUS. I reperti istologici di ipofisi nel morbo di BASEDOW. riferiti da autori 
recedenti sono rari e contraddittori. In generale però si parla di una atrofia 
lell’ipofisi (BENDA, KON, RYSSLE, RAUTMANN) spesso accompagnata da dimi- 
 nuzione delle c. cromofile; avrebbero trovato invece indifferenza di questa ghian- 
dola PETAFFEL e ASKANAZY, ipertrofia HYMIG, un adenoma basofilo ERDHEIM. 

Sempre secondo KRAUS le c. basofile sarebbero più numerose che di norma 
negli arteriosclerotici, nei nefritici cronici‘e negli addisoniani; in questi ultimi 
anzi prevarrebbero come nei basedowiani gli stadi regressivi di queste cellule, 






non però delle mucose. Broncepolmonite bilaterale. Stato timico linfatico. Struma parenchi- 
matoso colloide da BASEDOW. Atrofia delle surrenali (destra gr. 3.3 — sinistra gr. 2,7). 
Ipofisi — peso gr. 0,75 — misure: 15Y7 X 10 mm. /obo anteriore: rete connettivale di 
| sostegno esile, che dirama da un nodo di connettivo più denso centrale. Prevalgono sulle c- 
cromofobe le c. cromofile; le c. basofile sono di gran lunga più numerose delle c° 
acidofile. i 

Cellule acidofile: poco abbondanti e soltanto in. alcuni acini in vicinanza della fissura 
ipofisaria in maggioranza ; mancano quasi del tutto anteriormente. Sono ovalari o poliedriche, 
di grandezza varia, ben limitate con nucleo di solito piccolo, rotondo, ticco di cromatina e 
un poco eccentrico, raramente vescicoloso e grande, qualche volta duplice: i granuli acidofili 
sono nella maggioranza delle cellule rari e fini; in altre più fitti e grossi. Si trovano inoltre 
c. acidofile molto grandi con nucleo vescicoloso e citoplasma tenue con qualche raro gra- 
nulo; così anche delle c. acidofile molto piccole con nucleo ricco di cromatina, rotondo, 
centrale, circondato da un sottile alone protoplasmatico che con l’eosina è rosa omogeneo, 
con la mia modificazione al metodo di CAGNETTO finemente granuloso. 

Cellule basofile : in forte prevalenza in ogni punto dell’ipofisi; di grandezza molto 
varia, ma di solito più grandi delle c. acidofile. Nucleo spesso vescicoloso, grande, eccen- 
trico; altre volte ricco di cromatina e piccolo, di rado due nuclei. Citoplasma intensamente 
basofilo a struttura alveolare e con numerose granulazioni; nelle più grandi vacuoli. Rare 
le forme piccole, molto abbondanti invece le c. basofile con citoplasma chiaro e a larghe 
maglie con rari granuli: alcune di queste sono mal limitate e frangiate; riunite in gruppo 
non lasciano riconoscere che assai malamente i loro limiti cellulare. 

Troviamo poi, sebbene molto rari, degli elementi rotondi con un sottile orlo di proto- 
plasma anfofilo, ben delimitato, omogeneo e con un nucleo centrale e ricco di cromatina : 
sono le ibergangzellen di KRAUS. 

Cellule cromofobe : poco numerose e più abbondanti soltanto verso la periferia della 
ghiandola, dove sono prevalentemente localizzate nella parte centrale dell’acino. Il nucleo 
alcune volte è vescicoloso e grande, altre piccolo e ricco di cromatina: il citoplasma tenue 
e anfofilo è spesso ridotto a sottili raggi senza limiti distinti : riunite assieme formano degli 
ampi sincizi (Kernhanfen di ROGOWITSCH). 

Colloide : intracinoso, poco abbondante, anfofilo. 

Fissura iîpofisaria - ampiamente aperta e rivestita da epitelio cilindrico sicuramente 
ciliato (a torto perciò STENDELL afferma, che l’epitelio di rivestimento della fissura ipofi- 
saria non è mai ciliato). 

Nulla di notevole alla pars intermedia ed al lobo nervoso. 

In conclusione : Peso dell’ipofisi entro i limitì normali. Evidente e notevole aumento 
delle c. basofile e specialmente delle loro forme regressive. Diminuzione numerica delle c. 
acidofile. 

















con peso dell’ipofisi entro i limiti normali invece che diminuito, come 
di BASEDOW. i > 

Ricordo quì, che la basedowiana, della quale ho già parlato, aveva presen- 
tato all’autopsia, assieme a una notevole atrofia delle surrenali un colorito della. 
‘pelle (non però delle mucose !) decisamente bronzino. AI morbo di BASEDOW 
cioè si accompagnava uno stato di iposurrenalismo, caratterizzato da atrofia delle 
surrenali, melanodermia e stato timico-linfatico, come altre volte fu descritto in 
questa malattia. Con tale stato di iposurrenalismo è forse da mettere in rap- 
porto anche la mancanza di quella atrofia dell’ipofisi che KRAUS e la maggio- 
ranza degli autori riscontrarono quasi sempre nel morbo di BASEDOW. L'’ipofisi 
di questa basedowiana infatti per il suo peso e per il suo aspetto istologico, 
corrispondeva a quel tipo di ipofisi, che KRAUS descrive come caratteristico del 
morbo di APDDISON, vale a dire: peso normale, diminuzione delle c. acidofile; 
aumento delie c. basofile e specialmente degli stadii regressivi di questi ultimi 
elementi. Nel mio caso però, non si trattava di un vero ADDISON associato al 
morbo di BASEDOW (tale diagnosi infatti non è permessa nè dai reperti anato- 
mo-patologici, nè dalla sintomatologia clinica), ma soltanto di uno stato di ipo- 
surrenalismo, che accompagnava il morbo di BASEDOW. Reperti istologici di 
ipofisi in casi corrispondenti mancano nella letteratura : onde ho creduto bene di 
riferire quì questa mia osservazione un po’ diffusamente. 

È noto l’aumento delle c. acidofile nell’ipofisi di animali tireoctomizzati (Ro- 
GOVITSCH, STIEDA, TRAUTMANN) e così negli acromegalici, nei quali è di solito 
dovuto a tumore del lobo anteriore dell’ipofisi ; un adenoma cromofobo-acidofilo 
dell’ipofisi con acromegalia fu descritto recentemente anche dall’autore. Si trove- 
rebbe invece diminuzione notevole delle c. acidofile nei diabetici giovani 
(KRAUS). 

Tutte queste variazioni di numero delle c. cromofile, però, certamente molto 
interessanti per la patogenesi delle malattie ricordate e per la endocrinologia in 
generale, non portano alcuna luce al problema che ci interessa. Peri « dualisti » 
sono « variazioni autonome di ciascun tipo di c. cromofila », per gli « unicisti » 
«trasformazioni istologiche di un unico tipo cellulare » e veramente è difficile 
dire, se non si considerano altri argomenti, perchè si debba .preferire l’una all’altra 
di queste interpretazioni. 





* *o* 


Più sicuri risultati ha dato invece lo studio degli adenomi ipofisari. ERDHEIM 
nel 1910 descrisse per il primo un adenoma basofilo nell’ipofisi di un basedowiano 
e nello stesso suo classico lavoro due altri piccoli adenomi uno basofilo, l’altro 
acidofilo nell’ipofisi di un acromegalico. 

Un adenoma basofilo fu più tardi studiato da NOTHDURFT, due altri recen- 
temente da SIMMONDS: sono però molto rari. Più frequenti invece gli adenomi 
di sole c. acidofile (ERDHEIM, KRAUS e altri ancora). 





C. MEZZENA — Ricerche sulle cellule cromofile dell’ipofisi. 


Fig. 2 - Cellula basofila di una sezione 

della stessa ipofisi con DGILIO acidofili: 

eguale metodo di colorazione della sezione 

rappresentata dalla Fig. 1, soltanto dif- 

ferenziazione con l’acido picrico per 5’ 

anzichè per 10' Suppa: 1/12. Oc. 3 
eiss. 





Fig. 1 - Sezione dell’ipofisi N. 10 

colorata colla mia modificazione al 

metodo di CacnETTO. Obb. immers. 
1/12 Oc. 3 Zeiss 


Cavità dal sacco olersafe 






Lobo roslrale /) Lobo dorsale 


Fig. 3 - Figura semischematica dell’ipofisi di selacio (StENpELL). 





Fig. 4 - Sezione di un cordone del lobo rostrale dell'i- i sr 
pofisi.di Caniculus catolus (selacio) Obb. immers. 1/12. 
Oc. 3 Zeiss. Colorazione Cagnetto-ematossilina, 
a 
Fig. 5 - Obb. immers. 1\12 Oc. 3 Zeiss Colorazione 
Ematossilina-eosina. 


21) Cellula acidofila giovane 
a) id id adulta 


Ag) id id vecchia 
bi) id basofila giovane 
b) id id adulta 


ba) id id vecchia 








rtamente dunque, e ne fan fede le precise descrizioni istologiche e i chia- 





rissimi disegni di questi autori, si possono sviluppare nell’ipofisi adenomi di 
sole c. acidofile, rispettivamente adenomi di sole c. basofile. Questa capacità di 
| ciascun tipo di c. cromofila di formare degli adenomi ad accrescimento auto- 
| momo è considerata giustamente da ERDHEIM come un valido argomento in favore 
| dell’indipendenza citologica delle c. acidofile dalle c. basofile. 


* O» 


Ricorderò ancora brevemente le ricerche di alcuni autori sull’ipofisi dei ver-' 


tebrati e assieme anche qualche indagine da me eseguita sull’ipofisi di selaci. La 
freschezza del materiale di studio e la eliminazione di ogni fattore patologico favo- 
riscono certamente la ricerca istologica; purtroppo però anche nei vertebrati 
inferiori la struttura dell’ipofisi non è di più facile interpretazione che nell’uomo 
e il problema rimane così di eguale difficile soluzione. Gli argomenti, portati in 
favore delle derivazioni d’una c. cromofila dall’altra, corrispondono a quelli già 
esposti per l'ipofisi umana. La diversità della tecnica di colorazione è anche quì 
la causa più frequente della discordanza dl opinioni fra gli autori. 

Scrive infatti STEWART di certe c.. cromofile dell’ipofisi di coniglio con gra- 
nulazioni acidofile e basofile assieme: «on peut se demander toujours si une 
apparence de plaques rouges et bleues obtenues. par des methodes regressives 
n’est pas en rapport avec la differentiation incomplète ». Tuttavia quest’autore 
crede egualmente, che tali aspetti istologici, ottenuti con questi metodi siano da 
interpretare come vere forme di passaggio tra c. acidofile e c. basofile. Le con- 
clusioni già da me enunciate per l’ipotisi umana valgono naturalmente anche per 
queste supposte cellule di passaggio: esse si devono cioè considerare come 
artefatti dipendenti dai metodi di colorazione indiretti e regressivi usati. 

E così sono anche sicuramente da interpretare le cellule di passaggio de- 
scritte da STENDELL in preparati colorati con l’ematossilina-Van Gieson, un 
metodo di colorazione che certamente non è adatto per fini ricerche istologiche. 
Con l’ematossilina-Van Gieson infatti i granuli delle c. acidofile prendono l’acido 
picrico, quelle delle c. basofile l’ematossilina : molto facilmente però, se la colo- 
razione con la miscela del Van Gieson è di poco prolungata, per l’azione dell’a- 
cido picrico, qualche granulo basofilo si scolora e da bruno diventa giallo. Ne 
risultano così delle c. basofile con qualche granulo giallo, che certamente non 
si possono interpretare come delle vere forme di passaggio tra c. acidofile e 
c. basofile. 

Molto interessanti sono invece le ricerche di quest'autore sull’ipofisi dei selaci. 
In questi pesci la parte ghiandolare dell’ipofisi è costituita da «un sacco ipofi- 
sario » con una cavità, che corrisponde alla fissura ipofisaria dell’uomo. Nella 
sua parte anteriore questo sacco ipofisario si ispessisce in « un /obo rostrale » 
e termina invece posteriormente con un «/obo dorsale» ; si prolunga poi attra- 


























verso il cranio con un «/obo ventrale » o ipofisi faringea. La figura 3 mostra 
schematicamente questi rapporti e si riferisce ad un’ipofisi di Scy/lium catulo. 
Debbo alla cortesia del Prof. VINCIGUERRA di Genova un esemplare di questo 
selacio, del quale ho potuto così studiare la interessantissima struttura della sua 
ipofisi su di una serie di preparati personali. 

Per brevità tiferirò qui soltanto i reperti istologici del lobo sonno cia? è 
quello che specialmente ci interessa, perchè filogeneticamente corrispondente al’ 
lobo anteriore dell’ipofisi umana. Esso è formato da cordoni cellulari solidi, so- 
stenuti da una trama connettivale molto esile com ampi e numerosi capillari. 
Questi cordoni sono costituiti in grandissima parte da elementi cellulari con 
protoplasma molto scarso, mal delimitato, non granuloso, e debolmente basofilo 
o meglio forse anfofilo. Tra questi elementi, che chiamerò cellule interne e la 
parete dei capillari si possono poi vedere, sebbene molto rare, delle zolle proto-. 
plasmatiche finemente granulose, acidofile della grandezza di 10-12 |, alcune 
volte senza nucleo (Fig. 4), altre volte invece con un nucleo piccolo, eccentrico 
e ricco di cromatina; si presentano allora del tutto eguali alle c. acidofile del- 
l’ipofisi umana. 

La descrizione di questi stessi cordoni, quale è esposta da STERZI nel ‘suo 
Trattato sul sistema nervoso centrale dei pesci, corrisponde assai bene a questi 
miei reperti. Egli scrive infatti, parlando del lobo rostrale dei « selacoidei » ai 
quali appartiene anche il Scy/lium catulo da me studiato: «al centro dei cor 
doni si vedono cellule senza limiti mal colorabili, alla periferia elementi ben 
limitati con finissime granulazioni acidofile ». 

Nel lobo rostrale invece di Caniculus Scyllium STENDELL avrebbe trovato 
questi cordoni non pieni, ma cavi al centro : essi erano tuttavia costituiti da 
elementi cellulari identici a quelli da me riscontrati nei cordoni solidi di Scy/- 
lium catulo. Eccone la descrizione dell’autore stesso che per maggior precisione 
riferisco quì, nel suo testo originale: «Die Zellen, die das Schlauchlumen be- 
grenzen, bilden ein Gewebe ohne hervortretenden Zellgrenzen, wie ein Syncitium. 
Ihre Farbung ist blassbasophil. Je weiter man zur Schlauchperipherie  schreitet, 
um so deutlicher treten die Zellen mit ihren Konturen hervor. Vor allem aber 
erweisen sie sich mehr acidophil. Die 4ussersten Zellen sind alle ohne; Ausnahme 
leuchtend' acidophil, prall gefullt von Granulis ». « Stets aber finden sich zwischen 
der Schlauchperipherie und den Blutgefiisscheiden Fallen von acidophiler Farbung 
die entweder reifes Sekret oder sekretdurchtrinktes Plasma darstellen diirften ». 

Per STENDELL tali aspetti istologici dimostrerebbero con evidente certezza, 
che nel lobo rostrale dei selaci le c. acidofile si differenziano da quelli elementi 
dei cordoni, che io ho descritto col nome di c. interne e tale interpretazione DE 
veramente giustificata dai reperti istologici riferiti. 

Meno convincente è invece l’affermazione di questo stesso Autore, che le c. 
interne del lobo rostrale dei selaci « corrispondono per il loro aspetto » alle c. 
basofile dell’uomo. Le c. basofile umane infatti sono ben delimitate, granulose, 














‘intensamente basofile, le c. interne dei selaci al contrario, anche secondo la descri- 
‘zione dello stesso STENDELL, mal delimitate, non granulose debolmente basofile + 
‘molto diverse dunque e tutt'altro che morfologicamente corrispondenti alle c. 
basofile dell’uomo. 

STENDELL invece insiste particolarmente su questa supposta corrispondenza 
di aspetto tra le c. basofile dell’uomo e le c. interne dei selaci e crede anzi di 
trovare in essa un valido argomento per sostenere la sua tesi, che nell’ipofisi 
umana le c. acidofile derivano dalle c. basofile. Egli scrive infatti: «gli aspetti 
istologici del lobo rostrale dei selaci ci hanno dimostrato che le c. acidofile di 
questi pesci si differenziano dalle c. interne, da elementi cioè che corrispondono 
per il loro aspetto alle c. basofile dell’uomo, dobbiamo perciò necessariamente 
‘concludere, che se nel lobo rostrale dei selaci le c. acidofile derivano dalle c. 
interne, nell’ipofisi umana queste stesse c. acidofile devono derivare dalle c. 
basofile >. È 

Ho già dimostrato, come le c. interne dei selaci appunto per il loro aspetto 


non siano affatto corrispondenti alle ‘c. basofile dell’uomo. Cade perciò «anche - 


l’affermazione di STENDELL riguardo alla derivazione delle c. acidofile dalle c, 
basofile nell’ipofisi umana. Concludo quindi, che nell’ipofisi dei selaci non vi 
sono degli aspetti istologici tali, da dover ammettere per corrispondenza « filo- 
genetica » la derivazione di una c. cromofila dall’altra nell’ipofisi umana. 


AR * 


Riconosciuta così per il complesso di tutti gli argomenti esposti. l’indipen- 
denza citogenetica delle c. acidofile dalle c. basofile, devo ancora ricordare, che 
questi elementi non si presentavano nei miei preparati con degli aspetti sempre 
eguali, ma che anzi variavano molto l’uno dall’altro e per la diversa grandezza 
e cromofilia del loro protoplasma e per il diverso numero dei loro granuli pro- 
toplasmatici. Queste diversità di aspetto tuttavia non erano mai tali, da non 
poter pur sempre riconoscere in questi elementi i caratteri fondamentali delle c. 
cromofile. 

Ho creduto bene di descrivere quì con maggior precisione alcune di queste 
c. cromofile, perchè non soltanto esse mostravano dei caratteri morfologici al- 
quanto diversi da quelli del tipo di solito descritto, ma perchè inoltre si presen- 
tavano costantemente più numerose in ben determinati periodi di vita. 
Nell’ipofisi infatti del bambino di 12 mesi (Tav. B, n. 3) e in quelle dei feti di 
5-9 mesi, (N. 1 e 2) quasi tutte le c. acidofile erano rotonde, piccole (8-10 u.) 
con un nucleo centrale, ricco di cromatina e circondato da uno stretto alone 
protoplasmatico tenue, acidofilo, ben delimitato e finemente granuloso (Fig. 5-a 1) e 
con la tecnica di colorazione da me proposta queste c. acidofile mostravano un 
fondo protoplasmatico giallo omogeneo con più o meno numerosi e finissimi 
granuli rossi. Anche la grande maggioranza delle c. basofili di queste stesse 
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ipofisi di bambino e di feti presentavano raramente dei diametri super 
10 p.; il loro protoplasma poi, nettamente delimitato e basofilo, non era del 
tutto omogeneo e mostrava sempre qualche raro granulo di eguale e più intensa. 
basofilia del protoplasma stesso (Fig. 5 b 1). Tale varietà di c. cromofile non 
erano esclusivamente caratteristiche delle ipofisi di feto e di bambino, ma si 
potevano trovare, sebbene molto più raramente, anche negli adulti e nei vecchi. 

Nell’ipofisi dei vecchi prevalevano invece delle c. cromofile grandi e a mar- 
gini indecisi e qualche volta del tutto frangiati con nucleo ‘molto eccentrico e 
assai spesso picnotico. Il citoplasma di questi elementi, nelle c. basofile presen- 
tava una struttura reticolare oppure reticolare-alveolare ed era sempre assai 
debolmente basofilo': con qualche vacuolo e rari granuli di una più intensa baso- 
filia del citoplasma stesso (Fig. 5 b, 2); nelle c. acidofile invece esso appariva 
acidofilo, tenue, reticolare e con pochi granuli acidofili disposti irregolarmente 
fra il fine reticolo del protoplasma (Fig. 5 a, 2). Cellule di questo tipo manca- 
vano nei due feti studiati ed erano rarissime nel bambino di un anno. Si mo- 
stravano invece in maggior numero negli adulti e più ancora nei vecchi ed erano 
poi numerosissime nell’ipofisi della basedowiana già ricordata. 

Considero con Kraus questi diversi aspetti delle c. acidofile e delle c. baso- 
file, come corrispondenti a diversi stadii di vita e di funzione di questi due 
elementi. Più precisamente io credo, che le cellule da prima descritte, abbon. 
danti specialmente nei bambini e nei feti, rappresentino lo stadio di giovinezza; 
le ultime ricordate invece, più numerose nei vecchi, lo stadio finale di ciascun 
tipo di cellula cromofila. Tra esse con numerose forme intermedie stanno le 
forme adulte dei due tipi di c. cromofile ovalari o poliedriche, con un nucleo un 
poco eccentrico e con un protoplasma nettamente delimitato e ricco di numerosi 
granuli di eguale e più intensa affinità cromatica del citoplasma stesso. Questo 
nelle c. acidofile è omogeneo e acidofilo, nelle c. basofile invece basofilo, non 
del tutto uniforme però e qualche volta evidentemente a struttura alveolare- 
reticolare. 


CONCLUSIONI 


I — Le c. basofile e le c. acidofile dell’ ipofisi umana sono due tipi di cel- 
lule nettamente distinte e autonome e che perciò non possono trasformarsi l’una 
nell’ altra. Non si trovano infatti fra esse delle vere forme di passaggio con ca- 
ratteri cromatici intermedi. Reperti affermativi, ottenuti con metodi di colorazione 
indiretti e progressivi, sono dovuti ad. una troppo debole differenziazione dei 
preparati e . mancano del tutto usando metodi di colorazione diretti e progres- 
sivi: sono perciò da considerare come artefatti in rapporto con una impropria. 
tecnica di colorazione. 

«In favore di questa indipendenza citologica tra c. acidofile e c. basofile  de- 
pone anche la loro diversa localizzazione nell’ ipofisi e inoltre la proprietà di 











ti nenti di formare adenomi di sole c. acidofile e sini di sole 
basofile. : 

Il — Tanto le c. acidofile che le c. basofile io nell’ ipofisi un ciclo di 
vita autonomo, morfologicamente ben distinto per ciascuno di questi elementi, 
‘con successive trasformazioni delle forme giovani in forme vecchie attraverso ad 

| uno stadio di maturità. (v. Fig. 5). 

III — Con la tecnica di colorazione da me proposta è possibile ottenere una 
differenziazione completa di tutte le ‘particolarità citologiche dell’ipofisi e special- 
mente di far risaltare con la massima evidenza tanto h granulazioni delle c. aci- 
dofile che uo delle c. basofile. 
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La DIAGNOSI . Dn 
Autopsia | anatomo-patologica ‘ipofisi— 
Istit. della | Aborto provocato :.feto normale . m. 0,10. feto5m. 
maternità — i = 
Du oste- | | Parto prematuro : feto normale m. = feto 9 m., 
16085 Broncopolmonite confluente bilaterale mi 0,25 i anno, 
16348....| Tbc. polmonare m. Su ea 
16142 Tisi polmonare - Diabete m. 0,50 14, 
16006 Tubercolosi polmonare È 0,64e 7 |CI4:S, 
16200 Meningite purulenta m 0,73 {1803 
16164 Mielite suppurativa trasversa f. 082 
16248 .; | Nefrosclerosi f. 0,7%, 1123 de 
16130. | ‘bc. cervelletto mi 0,755) 24/0, 
16070 Tumore bilaterale del ganglio di Gasser m. 0,78 26; 
: (Neuroblastoma) ) * 1 0 
“16133 Si polmonare dell'utero e sal- f. 0,70.-/ 27, 
‘pingi 
16153 Tubercolosi polmonare m. 0:77: =|.30° |, 
16113 Endometrite settica ju 0,73 | 30, 
16454. .| Peri -.e miocardite tubercolare f. 0,71: |33., 
16128 Tubercolosi polmonare .. f. 0,76, ;.| 35, 
16095 Tubercolosi polmonare f. 0,7TRA 40 a, 
16072 Morbo di Basedow fo 0,75! | 42, 
16180 Anemia perniciosa m. 0,80. | 46 , 
16429 | Rammollimento cerebrale , m. (ET re 
16422, Polmonite lobare m. 0,69 .| 74, 
16076 Marasma senile Tbc. polmonare Î. 0,70 | 76, 
16374 Tisi polmonare f. 068.776, 
16380 , | Broncopolmonite f. (0 0 VEE rg 
1626 Emorragia cerebrale m. 0,62. | 80:, 
med. leg. | 3 
16300 ‘Marasma senile m. 0,69 .| 80, 
16360 Marasma. Pleurite essudativa f. 0,66...| 83 ., 
14419 «| Gravidanza a termine: morta dopo pielo- , Lo = 29 » 
tomia 
14659, Parto, prematuro provocato : endometrite. f. cs 26 n 
Ù purulenta. Nefrite cronica. Insufî. e 
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